
Anschrift des Trägers 

 

 

 

 

Ansprechpartner/Telefon: 

Formblatt 5 (lfd. Jahr) 
 

(Ort) (Datum) 

 
 
 
 

 

P E R S O N A L B O G E N  
Haus der Jugend 

1. Angaben zur Person  
 
 

                                                                             Vorname                                                      Geburtsdatum  Name 
 
 
Anschrift  
 
                                      
 
Familienstand                
                                      

           Ja            Nein  

  Ehegatte im                      
  öffentlichen Dienst tätig    
                                            

       Zahl der für die Berechnung          Aufnahme der Tätigkeit 
   des Ortszuschlags  
    berücksichtigungsfähigen Kinder 

    
                                           
 

2. Angaben zur Ausbildung bzw. Praxiserfahrung  
(Nur erforderlich bei Erst- und Wiederbesetzung einer Stelle)  
 
 
Studienabschluss oder Staatliche Anerkennung als                                                                            Datum  
 
 
Ausbildungsstätte oder Anerkennende Stelle  

 
Praxiserfahrungen 
vom             bis              bei                                                                                         Tätigkeit  

 



3. Berechnung der Personalkosten (bitte alle Felder ausfüllen!) 
 
                                                                                                    Voraussichtliche 
3.1 Tarifvertrag/ Besoldungsordnung                 Personalkosten                                          

 Entgeltgruppe/Entgeltstufe/                                 (lfd. Jahr)                                          
Besoldungsgruppe: 

 Stellenanteil:                            (SOLL)                                         

 
3.2 Monatliche Grundvergütung  

 Besitzstandszulage (Ortszuschlag)  

 Zulagen nach besoldungsrechtlichen Vorschriften 
(ohne Mehrarbeitsvergütung)  

 Arbeitgeberanteil zur Sozialversicherung  

 Arbeitgeberanteil zur zusätzlichen 
Alters- und Hinterbliebenenversorgung  

Monatliche Vergütung  

3.3 Jährliche Vergütung  

Weihnachtszuwendung                 % 

(einschließlich Arbeitgeberanteil)  

Urlaubsgeld  

(einschließlich Arbeitgeberanteil)  

sonstige Sonderzuwendungen (ohne Mehrarbeitsvergütung)  

(einschließlich Arbeitgeberanteil)  

Jährliche Gesamtvergütung  

Kosten der Fortbildung (max. 1% der Gesamtvergütung)  

Jährliche Personalkosten insgesamt: 

4. Bemerkungen:  

 
 
 
 
 
 
 

Rechtsverbindliche Unterschrift (Stempel/Siegel)                    Unterschrift des Schatzmeisters/Kassierers (Stempel/Siegel) 
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